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The influence of acceptance coping on improving posttraumatic stress 
reactions in university students 
 





According to the cognitive model of Posttraumatic Stress Disorder, cop-
ing is an important factor in improving Posttraumatic Stress Reactions 
(PTSR). Although many studies have examined the effects of coping on PTSR, 
it is not clear that temporal change of the relationship between coping and 
improving PTSR. Seventeen university students with improved PTSR and 12 
university students with persistent PTSR answered a questionnaire con-
taining seven categories of coping strategies. Participants indicated how of-
ten these strategies were used for improving PTSR “during the event,” “just 
after the event,” “after the event,” and “1 week before the survey”, retro-
spectively. The results showed that improved participants generally indi-
cated higher acceptance of the event compared to participants with persis-
tent PTSR after the event. Cognitive avoidance and distraction were higher 
in all periods for participants with persistent PTSR than for improved par-
ticipants, and confession of the event was higher for participants with per-
sistent PTSR than for improved participants at 1 week prior the survey. 
These results suggest that trying not to avoid the traumatic event and ac-
cepting just after it has occurred help improving PTSR. 
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ている（Shapiro & Forrest, 1997; 伊
藤・佐藤・鈴木 , 2009）。Foa, Ehlers, 
Clark, Tolin, & Orsillo（1999）は，
DSM-Ⅳ -TR（American Psychiatric 























































していなかった。Jeavons, Horne, & 
Greenwood（2000）は，外傷後ストレ
ス直後の PTSR に対するコーピングと








PTSR 維持群は PTSR 改善群に比べて
外傷後ストレスを想起させるような
ものに対する回避行動が多かったこ
と を 報 告 し て い る 。 こ の よ う に ，  




























































有効回答が得られた 175 名（男性 73























スを経験した “直後 ”と “現在 ”でどの程
度強く悩まされたかを “全くない（0）”






















それぞれ  “全くそう思わない（1） ”か
ら “全くそう思う（7）”までの７件法で
回答を求めた。  
 コーピング  広義の外傷後ストレ





県内 4 年制大学に通う大学生 189 名を
対象に，外傷後ストレスの “最中 ”“直








得 ら れ た 内 容 と Ehlers & Clark 
(2000)や Dunmore, Clark, & Ehlers 
(1997, 1999, 2001), Ehlers, Clark, 











７ つ の カ テ ゴ リ ー と 項 目 内 容 は ，
Table１の通りである。  
 このように作成された尺度を用い




いて “一度もしなかった（0 点）”から “い



















































井 , 1999），調査対象者の中から IES-R
得点が 25 点以上の者を広義のトラウ
マ経験者として抽出し，分析対象者は
29 名（男性６名，女性 23 名，平均年
齢 20.65 歳，SD=1.40）であった。抽
出された分析対象者のうち調査時の
IES-R 得 点 が 25 点 以 下 の も の を
PTSR 改善群 17 名（男性 2 名，女性
15 名，平均年齢 20.50 歳，SD=1.00）
とし，25 点以上の者を PTSR 維持群











群の 2 群で対応のない t 検定を行なっ
た結果，合計得点と “自己の否定的認
知 ”の因子得点は維持群の方が改善群
よ り 有 意 に 高 か っ た （ 合 計 得 点 ：
t(27)=−2.63, p<.05，自己の否定的認
知： t(27)=−3.37, p<.001）。また， “世
界に関する否定的認知 ”の因子得点は，
維持群の方が改善群より有意に高い
傾 向 が み ら れ た （ t(27)=−1.86, 
p<.10，）。しかしながら，“トラウマに
関する自責の念 ”の因子得点は，両群
で 有 意 な 差 が 見 ら れ な か っ た


















27)=8.64, p<.01, η2=.24, 時期の主効
















っ た （ 群 の 主 効 果 ： F(1, 27)=2.40, 
p=.13, n.s.，η2=.08，時期の主効果：
F(2, 54)=26.19, p<.001, η2=.49, 群と












が み ら れ た （ 群 の 主 効 果 ： F(1, 
27)=3.74, p<.10, η2=.12, 時期の主効














た（群の主効果：F(1, 27)=1.79, p=.14,  
n.s., η2=.08, 時 期 の 主 効 果 ： F(2, 
54)=9.42, p<.001, η2=.26，群と時期の














F(2, 54)=11.02, p<.001, η2=.29，群と













27)=0.61, p=.44, n.s., η2=.02，時期の















p<.10, η2=.11，時期の主効果： F(2, 
54)=10.07, p<.001, η2=.27，群と時期
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